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ABSTRAK

Masa neonatal merupakan masa paling rentan bagi kelangsungan hidup seorang anak, salah satunya
rentan terhadap infeksi. Tujuan penelitian adalah untuk mengidentifikasi metode perawatan tali pusat
dalam mencegah infeksi pada bayi baru lahir. Desain penelitian narrative review. Pencarian artikel
menggunakan kata kunci “Umbilical cord care “AND “Newborn “AND Infection risk “OR” Infection
“OR” Complication melalui Database CINAHL, PubMed, dan Science Direct dengan memperhatikan
kriteria inklusi, seperti: fokus pada penelitian perawatan tali pusat, artikel primer, dan fullteks, rentang
tahun 2015-2024. Hasil pencarian sebanyak 175 artikel, diseleksi dan ditinjau sehingga menghasilkan
20 artikel untuk dianalisis. Hasil akhir ditemukan enem artikel yang eligible, diperoleh 3 tema, yaitu:
metode perawatan tali pusat dengan pemberian Air Susu Ibu (ASI) topikal, pemberian chlorhexidine
4%, dan perawatan luka kering. Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan ada beberapa metode
perawatan tali pusat pada bayi baru lahir yang efektif untuk mencegah infeksi pada bayi baru lahir.
Disarankan pemberian edukasi untuk meningkatkan pemahaman tentang pentingnya perawatan tali
pusat yang benar dalam mencegah infeksi.

Kata kunci: bayi baru lahir; perawatan; tali pusat

UMBILICAL CORD-CARE PRACTICES: NARRATIVE REVIEW

ABSTRACT

The neonatal period is the most vulnerable period for a child's survival, one of which is susceptible to
infection. The aim of the research is to identify methods of umbilical cord care to prevent infection in
newborns. Narrative review research design. Search for articles using the keywords “Umbilical cord
care “AND “Newborn “AND “Infection risk “OR” Infection “OR” complications via the CINAHL,
PubMed, and Science Direct databases by paying attention to inclusion criteria, such as focus on
umbilical cord care research, primary articles, and full text, spanning the years 2015 and 2024. The
search results were 175 articles selected and reviewed, resulting in 20 articles for analysis. The final
results found six eligible articles; three themes were obtained, namely: umbilical cord care methods
by administering topical breast milk (ASI), administering 4% chlorhexidine, and treating dry wounds.
Based on the research results, it can be concluded that there are several methods of umbilical cord
care for newborns that are effective in preventing infection. It is recommended to provide education to
increase understanding of the importance of correct umbilical cord care in preventing infection.

Keywords: care; newborn; umbilical cord

PENDAHULUAN

Masa neonatal adalah merupakan masa paling rentan untuk kelangsungan hidup seorang anak,
dimana berisiko mengalami kematian pada bulan pertama kehidupannya (Glaser et al., 2021).
Secara global ditemukan data 2,4 juta anak meninggal pada bulan pertama kehidupannya, yang
merupakan 47% dari seluruh kematian anak di bawah usia 5 tahun (Zelalem Ayichew et al.,
2022). Infeksi menyumbang sekitar 36% kematian neonatal di seluruh dunia, dan sepsis pada
neonatal ini kemungkian berasal dari infeksi tali pusat bayi (Chung et al., 2023). Banyak faktor
yang dapat menyebabkan terjadinya infeksi tali pusat. Faktor-faktor risiko infeksi tali pusat di
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negara-negara berkembang hanya sedikit yang diketahui, meskipun kemungkinan besar
disebabkan oleh praktik yang tidak higienis pada saat melahirkan (Faradonbeh et al., 2016).

Perawatan tali pusat merupakan salah satu tindakan yang bertujuan untuk merawat tali pusat
pada bayi baru lahir agar tetap kering dan mencegah terjadinya infeksi (Uysal & S6nmez
Duizkaya, 2017). Perawatan tali pusat merupakan salah satu praktik perawatan bayi baru lahir
penting yang direkomendasikan oleh World Health Organization (WHO) untuk mengurangi
morbiditas dan mortalitas neonatal. Prinsip dasar perawatan tali pusat adalah menjaganya tetap
bersih dan kering, karena hal ini memberikan penyembuhan tali pusat yang tercepat dan
teraman (WHO, 2020). Perawatan tali pusat sangat penting selama periode awal pascakelahiran
dimana praktik perawatan tali pusat yang berbahaya dapat secara langsung berkontribusi
terhadap infeksi pada bayi baru lahir (Coffey & Brown, 2017).

Prevalensi infeksi tali pusat pada bayi baru lahir di sebagian besar negara berkembang berkisar
antara 3 sampai 5% (Hartnett et al., 2021). Praktik perawatan tali pusat yang tidak higienis
diduga menjadi faktor utama penyebab terjadinya infeksi tali pusat dan penanganan tali pusat
yang tidak tepat merupakan salah satu faktor risikonya (Nosan & Paro-Panjan, 2017). Tali pusat
yang baru dipotong merupakan tempat utama kolonisasi bakteri. Omphalitis pada bagian
proksimal disebabkan oleh kolonisasi yang berkembang menjadi tanda-tanda infeksi lokal
termasuk keluarnya nanah, kemerahan, bengkak, atau bau busuk (Shang & Sun, 2019).
Sehingga Pembersihan tali pusat dengan klorheksidin dan perawatan tali pusat kering secara
signifikan mengurangi angka kematian neonatal terkait infeksi tali pusat (Ceriani Cernadas,
2021).

Pengetahuan tentang perawatan tali pusat penting. Pengetahuan dan praktik ibu muda
mempunyai dampak yang signifikan ternadap kesehatan bayi baru lahir, dan ibu yang memiliki
pengetahuan tentang perawatan tali pusat standar lebih cenderung melakukan perawatan tali
pusat yang baik (Okondu et al., 2019). Tingkat pendidikan ibu, pekerjaan, dan paritas juga
merupakan hal yang penting dimana pendidikan ibu, pekerjaan, dan paritas merupakan faktor
penentu yang signifikan terhadap perawatan yang diberikan pada perawatan tali pusat (Linhares
et al., 2019). Pengetahuan yang baik tentang perawatan tali pusat sangat terkait dengan
bertambahnya usia, pendidikan tinggi, dan status perkawinan (Merter et al., 2023). Oleh karena
itu, pemahaman yang baik terkait praktik perawatan tali pusat akan membantu untuk mencegah
infeksi pada bayi. Ada beberapa metode perawatan tali pusat pada bayi yang berkembang sesuai
perkembangan jaman. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi metode perawatan
tali pusat dalam mencegah infeksi pada bayi baru lahir.

METODE

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah narative review, menggunakan pedoman
PRISMA (Reporting for Systematic Reviews and Meta-Analysis) untuk menemukan artikel-
artikel yang diperlukan. Proses kelayakan artikel menggunakan pedekatan PCC (Population,
Concept, Context), yaitu:

P (Population): Bayi baru lahir

C (Concept): Tali pusat

C (Context): Pencegahan infeksi

Pencarian artikel menggunakan kata kunci “Umbilical cord care” AND “Newborn”AND
“Infection risk” OR Infection” OR “Complication” menggunakan Database CINAHL,
PubMed, dan Science Direct dengan memperhatikan kriteria inklusi, seperti: fokus pada
penelitian perawatan tali pusat, desain kuantitatif menggunakan method RCT, Quasi
eksperimen, crossesctional. artikel primer berbahasa inggris, dan fullteks rentang tahun 2015-
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2024. Kriteria Ekslusi pada penelitian ini adalah artikel yang tidak dalam Bahasa Inggris, grey
literature dan abstrak. Dalam proses ekstraksi data, melibatkan seluruh peneliti yang terlibat
dalam penelitian ini bekerja secara kolaboratif untuk memastikan keakuratan dan kelengkapan
informasi yang diambil dari studi yang dianalisis. Dalam tahap penelusuran, ditemukan total

artikel dari 3 sumber berbeda diantaranya Ebsco (29), PubMed (32), Science Direct (114).

HASIL

Identification

Screening

Eligibility

Record identified from:
Ebsco (n=29)
PubMed (n=32)
Science Direct (n=114)
Total (n=173)

Article exluded after
inclusion criteria (n=24)

Record screened (n=151)

I

Duplicate record removed
(n=19) and article exluded
after inclusion criteria and
fitle/abstract screened
(n=79)

Articles retrieved (n=53)

l

Article excluded after
full text screened (n=27)

Reports assessed for eligibility
(n=26)

Articles included (n=6)

Grey Literature and
Abstract (n=20)

Hasil penelitian menunjukkan bahwa desain penelitian 2 artikel merupakan penelitian quasy
experiment (Harahap et al., 2022; Kartikasari et al., 2019), 2 artikel merupakan experimental
study (A.Allam, 2015; Uysal & Duzkaya, 2017), dan terdapat 2 artikel dengan desain
Randomized Control Trial (Nankabirwa., 2017; Odzemir et al , 2015). Berdasarkan tempat,
penelitian dilakukan 2 artikel di Indonesia (Harahap et al., 2022; Kartikasari et al., 2019) , 2
artikel di Indonesia di Turki (Odzemir et al , 2015; Uysal & Duzkaya, 2017) , 1 artikel di
Uganda (Nankabirwa., 2017), dan 1 artikel di Mesir (A.Allam, 2015).

Tabel 1.
Hasil Analisa artikel
Peneliti/tahun Negara Desain Sampe Hasil
(Harahap, Indonesia  Quasi 40 bayi baru Topical breast Perawatan tali pusat
Ramadani, Eksperim lahir Milk dengan menggunakan
Yusnidar, & ental ASI topikal efektif
Jesse, 2022) IG=20 Kelompok IG selama masa pelepasan
CG=20 diberikan tali pusat pada bayi
perawatan tali baru lahir
pusat dibandingkan dengan
menggunakan perawatan tali pusat
ASI topikal , dengan menggunakan
kelompok kasa kering. (p=0.001)
kontrol diberi
perawatan
denagn kasa
kering.
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Peneliti/tahun Negara Desain Sampe Hasil
(Allam, Wafa,  Mesir Experimental 400 bayi baru Topical e Rata-rata  waktu
& Talat, 2015) lahir Application pelepasan tali
umbilikal pada
IG =200 kelompok aplikasi
CG =200 topikal ASI ibu
lebih cepat, yaitu 8
hari dibandingkan
kelompok metode
kering yang
membutuhkan
waktu 9,5 hari.

e Tidak ditemukan
infeksi pada tali
umbilikal pada
kedua kelompok.

(Kartikasari, Indonesia  Quasi 120 bayi baru  Topikal breast Pelepasan tali pusat
Wijayanegara, Eksperim lahir milk lebih cepat secara
& Syarief, ental signifikan pada
2019) IG =40 kelompok bayi baru
CG 1 (buka lahir yang diberikan
kering) =40 perawatan ASI topikal
CG 2 (tutup (2 hari lebih cepat

kering) = 40 dibandingkan
kelompok teknik
kering terbuka, serta
empat hari lebih cepat

dibandingkan
kelompok teknik
kering tertutup)

(p<0,05).

(Nankabirwaet  Uganda RCT 4,760 bayi baru  Pemberian Chlorhexidine 4%
al., 2017) lahir Chlorhexidine terbukti  mengurangi
4% selama kolonisasi bakteri dan
minimal 7 hari risiko infeksi.

(Ozdemiretal, Turkey  RCT 516 -Kelompok 1 e Waktu pemisahan
2015) bayi baru lahir mendapat tali pusat
untuk 6 perawatan terpendek  untuk

kelompok kering. kelompok 1
-Kelompok 24 (7 hari) dan

menerima satu
kali pemberian
alkohol 70%,
klorheksidin
4%, atau
povidon-iod
ine di ruang
bersalin,

yang kemudian

dihentikan
-Kelompok
5dan 6
menerima satu
kali
penggunaan
alkohol 70%
atau
klorheksidi n
4%,
dimulai di

terlama untuk
kelompok 3 (10
hari) dan
kelompok 6 (10
hari) (p<0,001).

o Aplikasi

klorheksidin
adalah obat yang
paling efektif
dalam mengurangi
kolonisasi

274



Jurnal Keperawatan Volume 17 No 2, Juni 2025

Sekolah Tinggi [lmu Kesehatan Kendal

Peneliti/tahun Negara Desain Sampe Hasil
ruang bersalin
dan berlanjut
setiap enam
jam hingga
keluar dari
rumah sakit.
(Uysal & Turkey Experimental 194 bayi baru Kelompok 1 Tidak ada perbedaan
Sénmez lahir yang diberikan yang signifikan antar
Diizkaya, 2017) terbagi dalam 3 70% alkohol, kelompok dalam hal
kelompok: kelompok 2 waktu pemisahan tali
-kelompok 1 diberikan pusat (p>0,05).
=67 10% Namun perawatan
-kelompok 2 = povidone- kering dianggap
63 iod ine, dan sebagai pilihan karena
-kelompok 3 =65 kelompok manfaat biaya dan
3 kemudahan dalam
perawatan penerapannya
luka kering

Keterangan: 1G= intervention grouf, CG= control group

Pemberian perawatan tali pusat pada bayi baru lahir merupakan hal yang penting dalam
mencegah terjadinya infeksi pada bayi baru lahir sebagai upaya mengurangi risiko tinggi pada
masa neonatal. Berdasarkan hasil penelitian ditemukan tiga tema metode perawatan tali pusat
yang efektif dalam mencegah infeksi pada bayi baru lahir.

Pemberian Asi Topikal

ASI mengandung sejumlah besar antibodi IgA. ASI juga mengandung lebih banyak efek
antibakteri dan antivirus umum serta menyediakan kekebalan yang sangat baik. ASI bisa
mempercepat proses pemisahan tali pusat melalui leukosit polymorphonuclear yang ada di tali
pusat, enzim fotoliti, dan imunologi lain (Kartikasari et al., 2019). ASI mengandung zat-zat
bioaktif dan anti inflamasi sehingga dapat mencegah infeksi dan mempercepat pelepasan tali
pusat (Simanungkalit & Sintya, 2020).Kolostrum yang terdapat dalam ASI mengandung
sejumlah besar komponen pelengkap yang bertindak sebagai agen antimikroba alami dan faktor
pelindung yang memberikan kekebalan pasif spesifik dan nonspesifik bagi bayi. Penggunaan
ASI topikal yang mengandung kolostrum pada perawatan tali pusat efektif untuk mengurangi
kolonisasi patogen organisme (Staphylococcus) di tali pusat, sehingga dapat mencegah
terjadinya infeksi pada bayi.Melihat keunggulan-keunggulan kandungan pada ASI tersebut
maka ASI bagus digunakan sebagai metode perawatan tali pusat untuk mencegah infeksi tali
pusat pada bayi.

Perawatan Tali Pusat dengan Chlorhexidine 4 %

Chlorhexidine merupakan antiseptik telah digunakan di berbagai fasilitas layanan kesehatan
dimana pada sebagian besar kasus telah terbukti mengurangi kolonisasi bakteri dan risiko
infeksi. Pendekatan yang lebih baru adalah dengan menerapkan 4% chlorhexidine langsung ke
tunggul tali pusat bayi (merupakan penghubung antara janin dengan plasenta) (Semrau et al.,
2016).Intervensinya adalah dengan melakukan pembersihan tunggul tali pusat bayi dengan satu
aplikasi larutan chlorhexidine 4% saat lahir dengan menggunakan botol penetes ke ujung
tunggul tali pusat bayi, alasnya dan area kulit disekitarnya dilembabkan dengan menggunakan
bola kapas yang sudah diberikan chlorhexidine kemudian digunakan untuk membersihkan
pangkalnya dengan lembut tunggul dan kulit di sekitarnya (Nankabirwa et al., 2017). Aplikasi
chlorhexidine menjadi agen yang paling efektif mengurangi kolonisasi, meskipun secara
signifikan meningkatkan waktu pemisahan kabel Ozdemir et al., (2015).Chlorhexidine dapat
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mencegah terjadinya infeksi pada tali pusat bayi karena mengandung antiseptik. Dengan
takaran yang tepat akan menyebabkan kolonisasi bakteri berkurang sehingga infeksi dapat
dicegah.

Perawatan Luka Kering

Perawatan tali pusat yang tepat merupakan kegiatan asuhan keperawatan yang penting dalam
pencegahan infeksi. Penelitian dilakukan menggunakan 70% alkohol, penggunaan 10 %
povidone-iodine, dan perawatan luka kering. Hasil penelitian tidak ditemukan perbedaan
signifikan secara statistik antar kelompok dalam hal waktu pemisahan tali pusat, namun rata-
rata waktu pemisahan tali pusat lebih pendek pada bayi baru lahir yang menerima perawatan
kering dibandingkan dengan dua kelompok lainnya. Perawatan luka kering membiarkan luka
untuk tetap kering dan hanya ditutup oleh kasa (Uysal & Sénmez Diizkaya, 2017). Walaupun
demikian, perawatan luka kering memiliki kelebihan dari perawatan luka yang lainnya, dimana
memiliki biaya yang lebih murah dan kemudahan dalam penerapannya dibandingkan dengan
rawat luka yang lainnya. Pemilihan perawatan tali pusat menggunakan 70% alkohol,
menggunakan 10 % povidone-iodine, atau perawatan luka kering tentunya harus disesuaikan
dengan dengan kondisi lingkungan yang ada di daerah masing-masing.

SIMPULAN

Pentingnya perawatan tali pusat pada bayi baru lahir untuk mencegah infeksi yang dapat
berakibat fatal. Ada beberapa metode perawatan tali pusat, seperti: perawatan dengan
pemberian ASI topikal, penggunaan chlorhexidine 4%, dan perawatan luka kering yang terbukti
efektif dalam mencegah risiko infeksi pada tali pusat. Pemahaman yang jelas tentang praktik
perawatan tali pusat sangat penting untuk meningkatkan kesehatan bayi baru lahir dalam
mencegah infeksi.
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